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)X  ma  iWèrc. 


Chaque  jour  de  mon  existence  vous  prou- 
vera que  mon  cœu/r  est  aussi  inépuisable  de 
reconnaissance  que  le  vôtre  de  sacrifices. 


A sa©»  - 

l’Abbé  LOlJBERS  AMARENS. 


Tribut  de  reconnaissance  pour  les  sages 
conseils  que  j’ai  reçus  de  vous. 


LADEVÈZE. 


AVANT-PROPOS. 


Le  choix  d’une  doctrine  est  d’une  haute 
importance  ; elle  est  l'ûme  et  le  triomphe 
de  la  science , la  sauvegarde  et  le  salut  du 
malade-  Gotriit  ; Diso»  sur 


Un  élève  arrivé  au  moment  de  subir  sa 
dernière  épreuve ^ est  fort  embarrassé  pour  le 
choix  de  son  sujet.  Il  est  naturellement  porté 
à choisir  la  partie  scientifique  qui  Itii  est  la 
plus  familière  y a fin  de  pouvoir  la  traiter  avec 
quelque  avantage. 
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Me  trouvant  dans  l’obligation  de  payer 
mon  tribut,  ce  n’est  pas  cette  considération 
qui  m’a  dirigé  ; mais  j’ai  tâché  de  faire 
tourner  ce  travail  au  profit  de  mon  ins- 
truction. C’est  surtout  ce  motif , réuni  au 
désir  de  prouver  à mes  professeurs  que  j’avais 
profité  des  principes  que  j’ai  reçus  d’eux,  qui 
m’a  déterminé  à m’occuper  du  sujet  dont 
j’ai  fait  choix. 

J’entrepre7ids  une  matière  épineuse,  inais 
digne  d’attirer  l’attention  de  tous  les  méde- 
cins , quelle  que  soit  leur  opinion  , si  le  ta- 
lent de  l' auteur  était  de  niveau  avec  la  hauteur 
du  sujet.  Je  ferai  tous  mes  efforts  pour  que 
l’ouvrage  ne  perde  point  de  son  importance  , 
en  passant  dans  des  mains  inhqbiles  , et  je 
sei'ai  suffisamment  dédommagé  de  mes  pei- 
nes , si  je  parviens  à obtenir  les  suffrages  de 
mes  honorables  maîtres , et  méi'iter  leur 
estime  , objet  de  7non  ambition.  Si  je  n’at- 
teins point  ce  but,  au  moins  je  remplirai 
celui  qu'on  doit  généralement  se  proposer  , 
c’est-à-dire,  de  faire  preuve  de  travail. 
J’avais  d’abord  entrepris  de  fah'e  l’exposé 
des  principales  doctrines  médicales;  mais 
la  difficulté  et  l’étendue  immense  du  sujet 
que  je  voyais  augmenter  encore  à mesure  que 
j’avançais  mon  travail,  me  l’ont  fait  aban- 


"J 

donner.  D' ailleurs , comme  j’ étais  forcé , ytour 
ainsi  dire  , d' émellre  une  opinion  sur  divers 
points  sur  lesquels  j’aurais  été  en  opposition 
avec  des  médecins  qiii  font  autorité  dans  la 
science,  et  que  je  dois  respecter  , cette  circon- 
stance a été  un  motif  de  plus  pour  me  détour- 
ner de  mon  dessein.  Du  reste,  comme  l’a  dit 
un  de  nos  savans  professeurs  : t 11  y a du 
t danger  à soutenir  une  doctrine  qxii  n’est 
tpas  celle  des  juges,  : si  on  la  défend  mal , on 
test  écrasé  par  ses  adversaires  ; si  l’on  est 
» victorieux  , il  est  d craindre  qu’on  ne  se 
* perde  dans  l’esprit  du  tribunal  (1),  • 

Ayant  voulu  cependant  utiliser  une  partie 
des  recherches  que  j’avais  faites  , je  me  suis 
retranché  sur  un  point  de  doctrine  qui  m’a 
partileplus  intéressant.  Car  ce  n’est  point  la 
facilité  ou  la  difficulté  du  sujet  qui  m’a  di- 
rigé dans  le  choix,  mais  bien  son  utilité  dans 
lapratique.  Que  mes  examinateurs  prennent 
surtout  ce  motif  en  considération  dans  l’ap- 
préciation de  l’ouvrage.  De  nombreuses  re- 
cherches faites  à des  intervalles  séparés  , 
m’ empêcheront  peut-être  d’imprimer  à mon 


t»)  Lordal. 
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travail  l'unité  et  la  liaison  nécessaires  à 
toxLt  écrit  scientifique;  mais  si  je  ne  pou- 
vais éviter  le  reproche  de  n avoir  pas  assez 
lié  mes  idées  , je  répondrais  qu’il  est  diffi- 
cile à un  élève  qui  quitte  à peine  les  bancs 
de  l’école  ^ de  réunir  les  qualités  d’un  litté- 
rateur à celles  d’un  médecin. 


• ia'^>3i 


EXPOSE 


X>B 

ILâ  IDiDUfMiri  hIdIiSàIiI 


DE  L’ÉCOLE  DE  MONTPELLIER, 

SUR  LA  NATURE  DE  LA  MALADIE. 


L’homme,  vu  sous  le  rapport  physiologique,  doit 
être  considéré  comme  un  agrégat  d’une  force  active 
et  d’un  corps  ou  système  d’organes.  On  est  libre  de 
penser  que  cette  force  est  inhérente  à la  molécule 
vivante,  c’est-à-dire,  qu’elle  n’a  point  d’existence 
distincte  de  celle  du  corps  de  l’animal  , ou  de  croire 
qu’elle  est  en  dehors  de  nos  organes.  Pour  nous 
mettre  à l’ahri  de  toute  conjecture  , et  éviter  de  nous 
laisser  égarer  par  les  écarts  de  l’imagination,  on  ne 
doit  étudier  la  nature  de  cette  force  que  d’après  les 
résultats  fournis  par  les  lois  de  l’observation  et  de 
l’expérience  , comme  plusieurs  auteurs  n’ont  cessé 
d’en  faire  un  précepte,  La  manière  la  plus  convenable 
de  l’envisager , est  de  la  considérer  comme  le  point 
de  séparation  des  corps  bruts  d’avec  les  corps  vivans  : 
c’est  la  présence  de  cette  puissance  dans  l’homme 
vivant  qui  la  différencie  du  cadavre.  Elle  est  la  cause 
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qui  donne  la  vie  et  le  mouvement  aux  organes.  De 
sa  manière  d’être  dépend  la  plus  ou  moins  grande 
régularité  des  fonctions  du  corps  vivant,  A son  inté- 
grité est  lié  le  libre  exercice  de  ces  dernières. 

« C’est  cette  puissance  qui  (1)  , désignée  sous  une 
«multitude  de  noms  différens,  tels  que  nature,  âme 
«sensitive,  la  sensibilité  de  Bordeu  et  de  Fouquet  , 
«principe  de  vie,  etc,  , a été  considérée  comme  la 
«cause  première  ou  le  point  d’appui  central  , autour 
«duquel  tous  les  actes  de  l’économie  animale  se  dé- 
» ploient  ou  se  succèdent.  » Peu  connu  , dans  son 
essence  , mais  n’étant  pas  moins  doué  d’une  grande 
puissance , ce  principe  dirige , d’après  des  lois  d’un 
ordre  supérieur  , la  succession  constante  et  régulière 
des  phénomènes  vitaux  , soit  dans  l’état  de  santé , soit 
dans  l’état  de  maladie.  C’est  par  l’action  immédiate 
de  cet  agent , qu’il  est  possible  de  concevoir  comment 
l’animal  s’assimile  les  différens  sucs  nourriciers  pour 
la  restauration  du  corps.  On  a encore  très-bien  ex- 
primé sa  manière  d’agir  , quand  les  physiologistes 
ont  désigné  son  action  (2)  par  le  nom  de  résistance 
vitale  , en  vertu  de  laquelle  les  corps  vivans  résistent 
à la  dissolution  , en  les  mettant  à l’abri  de  l’influence 
des  lois  physiques  et  conservant  ainsi  leur  intégrité. 

« M.  Desèse  (3)  se  demande,  si  tous  les  corps  de  la 


(i)  Nicolas;  Encyclopédie  méthodique,  art.  Principe. 
(a)  Dumas;  Principes  de  physiologie. 

(3)  Bérard;  Exposé  des  doctrines  médicales. 
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«nature  ne  possèdent  point  en  eux-naêmes  une  fa- 
«culté  nécessaire  pour  les  mettre  en  activité  , et  leur 
«imprimer  la  série  de  développemens  dont  ils  sont 
«susceptibles.  On  est  libre  de  penser , dit-il , que  cette 
«faculté  ne  manifeste  toute  sa  puissance  que  dans  les 
«corps  doués  d’une  organisation  supérieure.  » C’est, 
à mon  avis,  par  l’activité  de  la  force  vitale  que  la 
vie  se  maintient  chez  plusieurs  animaux  qui  parais- 
sent en  être  privés.  C’est  ainsi  que  quelques-uns,  tels 
que  les  infusoires  , les  rotiféres  , les  conferves  , les 
trémelles  oscillatoires  et  même  les  crapauds , qu’on  a 
tenus  hors  de  l’eau  pendant  quelque  temps  , quel- 
ques animaux  hivernans  , qui  , pendant  Ja  durée 
des  temps  froids , paraissent  desséchés  , et  que  l’on 
prendrait  pour  des  corps  morts,  sont  rappelés  instan- 
tanément à la  vie,  par  l’influence  d’une  chaleur  salu- 
taire , et  surtout  de  l’humidité  pour  les  premiers  , et 
ont  recouvré  en  peu  de  temps  toute  la  plénitude  de 
leur  vie.  Il  est  probable  que  le  corps  de  ces  animaux 
renferme  un  principe  conservateur  qui  maintient  son 
intégrité  , les  met  à l’abri  des  lois  de  la  putréfaction, 
et  les  préserve  de  toutes  les  autres  influences  physi- 
ques. Les  œufs  des  animaux  ovipares  ne  sont-ils  pas 
doués  d’un  principe  chargé  de  faire  éclore  le  germe? 
Mais , n’étendons  pas  davantage  ces  réflexions , et 
faisons-en  l’application  à l’étude  de  l’homme  malade, 
puisque  c’est  de  lui  que  je  veux  m’entretenir. 

L’observation  a constaté  que  le  corps  vivant  fl) 

(i)  Caizergues;  Des  Systèmes  en  médecine. 
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est  doué  de  propriétés  ou  forces  spéciales  qui  tendent 
à le  défendre  de  l’action  des  causes  destructrices  qui 
l’environuent,  et  qui  suscitent  une  série  de  mouve- 
mens  destinés  à rétablir  l’état  normal , lorsque  , par 
des  circonstances  quelconques  , cet  état  a été  détruit. 
Or , l’activité  de  ces  forces  étant  la  principale  raison 
de  notre  existence , il  est  nécessaire  quelles  jouent 
le  rôle  principal  dans  la  production  des  maladies. 

Maintenant , si  l’on  considère  l’ordre  de  succession 
admirable  qui  préside  à leur  exercice  , leur  coopéra- 
ralion  dans  l’exécution  de  plusieurs  fonctions,  l’har- 
monie de  leur  action  malgré  leur  mutuelle  indépen- 
dance , enfin  leur  tendance  vers  un  même  but  , l’on 
sera  conduit  à reconnaître  qu’elles  émanent  toutes 
d’un  seul  pouvoir,  d’où  provient  l’unité  vitale.  « Or , 
»en  physiologie,  lorsqu’on  s’est  convaincu  de  l’unité 
»de  la  cause  en  vertu  de  laquelle  tous  les  actes  de  la 
»vie  tendent  vers  un  même  but,  tous  ces  actes  doi- 
»vent  être  envisagés  comme  des  différens  modes 
«d’action  de  cette  cause.  S’il  en  était  autrement, 
«c’est-à-dire,  si  l’unité  ne  présidait  point  à une  fonc- 
«lion  de  l’économie  , il  n’y  aurait  dans  tous  les  corps 
«doués  de  sentiment  et  de  vie  , qu’une  multiplicité 
«d’actions  sans  ordre  , sans  liaison,  de  laquelle  résul- 
« levait  un  être  bizarre  (1).  « 

L’examen  des  faits  nous  démontre  l’existence  de 
celle  dernière  ; il  nous  fait  voir  que  le  corps  de 


( i)  Lordut  ; Exposé  de  ta  Doctrine  de  Barthez. 
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l’homme  est  susceptible  d’une  spontanéité  de  mouve- 
mens  qui  décèle  en  lui  une  force  qui  anime  nos  or- 
ganes, et  fait  croître  et  développer  toutes  les  parties 
de  l’animal. 

Preuves  de  l’existence  de  celte  force. 

Si  , dépouillé  de  tout  esprit  de  doctrine , on  veut 
remonter  jusqu’à  l’origine  des  actes  vitaux.  , on  est 
obligé  d’admettre  l’exislcuce  de  cette  force.  La  ma- 
tière organique  ne  décelant  pas  en  elle-même  la 
raison  de  la  vie  (1)  , le  mouvement  ne  peut  lui  être 
imprimé  que  par  une  puissance  qui  joue  le  rôle  de 
cause.  Or , celte  puissance  , elle  ne  peut  la  trouver 
dans  l’arrangement  , la  juxta-position  de  ses  molé- 
cules, ou  la  structure  de  ses  tissus  : 1“  car  , s’il  en 
était  ainsi  , toute  altération  dans  l’organisation  en- 
traînerait de  force  un  désordre  dans  la  succession  et 
l’harmonie  des  fonctions , et  réciproquement  , tout 
dérangement  ou  toute  affection  de  l’économie  suppo- 
serait une  lésion  d’organes  dans  leur  texture  o'u  dans 
leurs  autres  qualités  physiques  : cependant,  l’ex- 
périence démontre  la  fausseté  de  cette  théorie.  Il  peut 
exister , en  effet,  des  lésions  organiques  même  consi- 
dérables , sans  que  l’ordre  des  fonctions  en  soit  sensi- 
blement troublé.  2“ De  même,  il  existe  désaffections 


(i)  Abstraction  faite  des  facultés  vitales. 
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dont  la  gravité  est  telle  qu’elles  deviennent  prompte- 
ment mortelles  ; néanmoins , l’autopsie  cadavérique 
ne  décèle  à l’anatomiste  aucun  vestige  d’altération  qui 
puisse  satisfaire  ses  désirs  et  expliquer  la  mort  du 
sujet.  3“  Si  une  altération  anatomique  était  la  cause 
qui  entretientla maladie,  l’intensité  de  celle-ci  devrait 
toujours  être  en  proportion  de  la  gravité  de  celle- 
là  ; or , un  résultat  tout-à-fait  opposé  a été  donné  par 
les  faits.  4®  Dans  les  cas  oü  l’anatomie  pathologique 
a fait  découvrir  une  lésion  organique  , on  a constaté 
que  la  nature  de  cette  dernière  était  excessivement 
variée , et  que  tel  genre  de  lésion  ne  correspondait 
presque  jamais  à tel  genre  de  maladies.  Cependant , 
si  la  cause  morbide  avait  son  siège  dans  les  organes, 
à telle  lésion  donnée  devrait  toujours  correspondre 
telle  maladie. 

De  ces  considérations  , il  résulte  que  nous  devons 
chercher  la  cause  de  la  vie  , non  dans  l’organisation, 
mais  dans  une  puissance  qui  est  en  dehors  d’elle,  ou 
qui  est  inhérente  aux  tissus  organiques  , et  supérieure 
à toutes  les  lois  de  la  mécanique  et  de  la  physique; 
que  , pour  les  maladies  générales  , nous  devons  aussi 
faire  dériver  la  cause  de  ces  maladies , non  dans 
l’organisation  , mais  dans  l’affection  d’une  puissance 
dont  la  nature  nous  est  inconnue  : cette  puissance, 
nous  la  désignerons  sous  le  nom  de  force  , cause  vi- 
tale, nature,  ou  par  toute  autre  dénomination  qu’on 
voudra  lui  imposer.  Elle  est  connue  vulgairement 
sous  le  nom  de  nature. 
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Ce  serait  sortir  des  faits , que  d’attribuer  la  vie  à 
l’arrangement  des  tissus,  tandis  que  cet  arrangement 
lui-même  n’a  pu  s’effectuer  que  sous  l’influence  d’une 
force  inconnue  dans  son  essence  (1). 

La  notion  de  cette  force  nous  est  même  nécessaire 
pour  concevoir  la  manière  d’agir  de  certains  corps, 
les  miasmes  délétères,  dont  l’action  peut  éteindre 
instantanément  la  vie,  sans  produire  la  moindre 
altération  matérielle. 

On  sait  qu’il  est  plusieurs  maladies  épidémiques 
qui  tendent  rapidement  à la  destruction  de  l’indi- 
vidu , sans  que  l’autopsie  puisse  révéler  aucune  ex- 
plication satisfaisante.  Dans  des  temps  de  peste  (2)  on 
a vu  des  gens  succomber  subitement  pour  avoir  été 
frappés  de  l’air  pestilentiel , sans  que  l’ouverture  du 
corps  pût  faire  reconnaître  aucune  cause  de  cette 
mort  soudaine. 

L’applicatiop  sur  la  langue  d’un  chien  d’une  seule 
goutte  d’acide  hydro-cyanique , suffit  pour  donner  la 
mort  à cet  animal , sans  qu’aucune  partie  de  son 
corps  soit  sensiblement  altérée.  Lorsqu’une  personne 
éprouve  une  forte  émotion  , causée  par  la  crainte  ou 
par  la  terreur,  il  se  suscite  spontanément  dans  son 
corps  une  série  de  mouvemens  violens  qui  sont  pro- 
duits par  une  forte  affection  de  l’organisme  vivant. 


(i)  Histoire  des  médecins  contemporains;  art.  Bérard. 
(Ouv . anonyme.) 

(a)  Barthez;  Science  de  homme. 
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et  dont  on  ne  saurait  expliquer  la  production  (1) 
par  un  changement  opéré  dans  les  organes. 

Une  même  substance  médicamenteuse  a la  pro- 
priété de  produire  des  effets  très-différens  dans  ses 
diverses  applications  chez  une  même  personne , sui- 
vant les  dispositions  où  elle  se  trouve. 

On  ne  peut  donner  une  explication  satisfaisante 
de  ces  faits  , si  l’on  se  refuse  d’admettre  celle  qu’en  a 
donnée  Barthez , qui  suppose  que  la  force  délétère  de 
ces  substances  va  éteindre  d’une  manière  directe  la 
cause  de  la  vie. 

Toutes  ces  diverses  observations  nous  conduisent 
à reconnaître  que  le  corps  de  l’homme  est  doué  d’une 
spontanéité  d’actions  et  d’une  activité  qui  lui  sont 
propres,  et  ce  sont  ces  forces  dont  il  jouit,  qui  le 
dirigent  dans  un  grand  nombre  de  déterminations 
qu’il  prend. 

Application  de  ces  principes  à i’étude  des 
maladies. 

D’après  ce  que  nous  avons  dit,  on  doit  considérer 
la  plupart  des  maladies , comme  résultant  d’une  af- 
fection générale  ; en  effet,  quoique  celle-ci  porte  spé- 
cialement son  action  sur  un  organe  et  y concentre  ses 
efforts,  on  doit  reconnaître  que  l’unité  ou  l’ensemble 
de  l’économie  participe  à la  souffrance.  Le  système 


(i)  lîarthez;  Ouvrage  cité. 
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entier  est  affecté;  en  effet,  la  maladie  commence  à 
se  manifester  par  un  ensemble  de  symptômes  géné- 
raux. Ce  n’est  qu’au  bout  d’un  temps  plus  ou  moins 
long,  qu’elle  se  localise  en  circonscrivant  ses  effets 
sur  l’organe  le  plus  faible;  car,  dans  le  corps  vivant, 
il  y a toujours  un  organe  plus  disposé  que  les  autres 
à devenir  malade,  et  qui  oppose,  par  conséquent, 
moins  de  résistance  aux  causes  morbides.  D'après 
une  loi  de  l’économie  , les  fluides  se  portent  toujours 
à l’endroit  qui  offre  moins  de  résistance,  et  sur  la 
partie  qui  a perdu  son  ressort  : on  ne  peut  guère 
penser  qu’il  ait  préexisté  un  stimulus,  une  irritation 
locale.  (Aussi  les  maladies  qui  sont  propres  à cet  or- 
gane seront  beaucoup  plus  communes  que  celles  qui 
ont  leur  siège  dans  d’autres  parties.  ) Pour  éclaircir 
ma  proposition  , prenons  un  exemple  dans  la  péri- 
pneumonie. Cette  maladie  est  presque  toujours  sous 
la  dépendance  d’un  état  morbide  général.  (J’établis 
une  exception  pour  les  inflammations  pulmonaires 
qui  peuvent  être  produites  par  une  course  dans  une 
direction  opposéeà  un  vent  froid  et  violent;  cellesqui 
sont  occasionées  par  un  excès  de  chant  ou  de  décla- 
mation. ) Ce  qui  prouve  ce  que  j’avance,  c’est  que 
long- temps  avant  de  ressentir  la  douleur  de  côté,  le 
malade  se  plaint  d’un  malaise  de  tout  le  corps,  de 
faiblesse  générale , de  frissons  ; quelquefois  même  il 
y a fièvre  avant  que  la  fluxion  s’établisse  dans  les 
poumons. 

Ou  comprend  la  différence  que  cette  distinction 
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de  la  nature  de  la  maladie  introduit  dans  le  traite- 
ment; aussi  je  crois  inutile  de  m’en  occuper. 

De  la  nature  des  fièvres. 

.fe  m’arrêterai  ici  pour  examiner  les  différentes 
opinions  qui  ont  été  conçues  sur  la  nature  des  fièvres. 
Depuis  que  les  principes  de  M.  Broussais  ont  exercé 
une  si  grande  influence  dans  la  pratique  de  la  méde- 
cine et  sur  la  théorie  des  maladies,  les  médecins 
se  sont  divisés  touchant  l’opinion  qu’on  doit  se  for- 
mer sur  la  nature  des  fièvres.  Les  partisans  de  la  nou- 
velle école  ne  voient  pour  la  plupart  dans  la  fièvre  , 
qu’un  effet  secondaire  et  symptomatique.  D’après 
eux,  la  maladie  consiste  toujours  dans  une  lésion 
organique  qui  suscite  une  réaction  fébrile  ; cette 
dernière  n’en  est  que  le  résultat.  L’auteur  de  la 
doctrine  physiologique  considère  la  fièvre  typhoïde 
comme  une  inflammation  de  la  muqueuse  intestinale 
avec  éruption  de  pustules , la  variole  comme  une  in- 
flammation delà  peau , etc.  Mais , si  l’on  observe  que , 
bien  avant  la  formation  des  pustules,  le  malade 
éprouve  du  malaise,  des  nausées,  de  l’inappétence, 
un  trouble  dans  la  circulation  ; en  un  mot , que  la 
fièvre  précède  de  beaucoup  l’éruption  , qu’elle  cesse 
quelque  temps  après  que  les  boutons  ont  paru , et 
qu’elle  reparaît  ensuite  lorsque  la  suppuration  s’éta- 
blit, on  se  convaincra  que  la  lésion  anatomique  , loin 
d’être  cause,  est  entièrement  subordonnée  à l’état 
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général.  D'ailleurs,  c’est  un  fait  établi  qu’il  y a des 
fièvres  typhoïdes  sans  lésions  intestinales,  des  va- 
rioles sans  pustules  (1),  des  scarlatines  sans  exan- 
thèmes : donc  il  faut  admettre  que  la  nature  et  l’in- 
tensité de  la  fièvre  ne  résident  pas  dans  la  lésion 
locale.  Telle  est  l’opinion  d’un  grand  nombre  de  mé- 
decins nourris  de  principes  dilïérens  de  ceux  de 
l’école  physiologique. 

Cette  opinion  à laquelle  l’expérience  prête  son 
appui,  fait  voir  que  si  les  localisateurs  étaient  re- 
montés à l’origine  des  affections  locales,  ils  auraient 
reconnu  qu’elles  étaient  sous  1a  dépendance  d un  état 
général  primitif  qui  donne  naissance  à la  lièvre. 
Il  faut  attribuer  cette  erreur,  comme  l’a  dit  le  pro- 
fesseur Golfin , à l’étroitesse  de  la  portée  de  nos  sens 
qui  s’arrêtent  sur  les  phénomènes  qui  les  frappent 
1e  plus. 

Pour  détruire  la  maladie  locale,  il  faut  lui  opposer 
un  traitement  qui  convienne  aussi  à l’affection  géné- 
rale. Car  celle-ci  reparaîtrait  probablement,  si  on 
bornait  ses  soins  à une  médication  locale.  C’est  à 
l’omission  de  ce  précepte  que  sont  dûs  la  plupart  des 
récidives  , c’est-à-dire  les  cas  où  les  symptômes 
locaux  ayant  disparu  sans  que  l’affection  générale 
fût  détruite , n’ont  pas  tardé  souvent  à se  manifester 
de  nouveau  avec  plus  d’intensité  et  de  violence. 


(i)  Lillré  ; Nouv.  dict.  de  Médecine,  art.  Fièvres 
essentielles. 
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Distinction  entre  ies  maladies  générales 
et  les  maladies  locales. 

Trois  caractères  principaux  peuvent  servir  à dis- 
tinguer les  affections  générales  des  maladies  locales. 
Les  premières  peuvent  produire  leurs  plus  terribles 
effets  et  entraîner  la  perte  de  l’individu  avec  une  lé- 
sion anatomique  la  plus  légère  (1).  Quelquefois  même 
les  recherches  cadavériques  les  mieux  dirigées  ne 
peuvent  faire  découvrir  aucune  trace  d’altération  or- 
ganique. Elles  présentent  dans  la  production  de  leurs 
symptômes  une  généralité  qui  est  bien  propre  à les 
faire  reconnaître  et  distinguer  des  autres  maladies. 

Les  partisans  de  la  doctrine  physiologique  qui 
ont  une  tendance  irrésistible  à localiser  toutes  les  ma- 
ladies , ne  peuvent  point  consentir  à admettre  leur 
généralité  , sans  être  en  contradiction  avec  eux- 
mêmes.  D’après  eux  la  maladie  consiste  toujours 
dans  une  altération  par  excès  ou  par  défaut  de  l’exci- 
tation d’un  organe. 

La  tendance  à localiser  toutes  les  maladies  et 
l’application  exagérée  des  principes  de  la  physiologie 
à la  pathologie,  ont  été  la  source  des  graves  erreurs 
dans  lesquelles  est  tombé  M.  Broussais,  dans  la  for- 
mation de  ses  dogmes  thérapeutiques  (2). 

D’ailleurs  , sans  chercher  à jeter  du  discrédit  sur 


(1)  Liltré  ; Nouv.  Dict.  dcméd  , art.  Fièvre. 

(2)  Gollîi)  ; Cours  de  thérapeutique.  1857. 
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l’imporlance  et  l’utilité  de  l’anatomie  pathologique,  on 
reconnaît  aujourd’hui  que  quelques-uns  de  ses  par- 
tisans se  sont  montrés  exclusifs,  en  voulant  trop  géné- 
raliser les  principes  qu’on  a tirés  des  recherches  de 
ce  genre  dans  leur  application  à la  médecine  pra- 
tique. La  plupart  des  anatomo-pathologistes  n’admet- 
tent pas  de  maladies  sans  altération  organique  : aussi, 
prétendent- ils  expliquer  tous  les  phénomènes  qui 
constituent  l’état  morbide,  par  l’existence  de  lésions 
anatomiques;  et  lorsque,  à l’autopsie  cadavérique,  ils 
n’aperçoivent  aucune  trace  ni  aucun  indice  d’alté- 
ration , ils  en  supposent.  Ils  disent  que  la  lésion 
organique  existe  néanmoins,  mais  quelle  est  inappré- 
ciable; ils  attribuent  l’impossibilité  de  la  constater,  à 
l’imperfection  de  nos  moyens  d’investigation  , et  ils  en 
renvoient  la  découverte  à des  temps  plus  éloignés  (1). 
Cependant  les  causes  morbides  n’exercent  pas  tou- 
jours leur  action  sur  les  tissus  organiques.  Dans  un 
grand  nombre  de  maladies  il  est  impossible  de  con- 
stater des  altérations  organiques  : telles,  par  exemple , 
que  les  maladies  dépendantes  des  constitutions  médi- 
cales, de  l’influence  des  miasmes  délétères,  celles  qui 
sont  produites  par  les  affections  morales. 

En  se  dirigeant  d’après  les  principes  deM.  Brous- 
sais , il  est  impossible  de  se  faire  une  juste  idée  de  la 
nature  des  maladies.  Il  ne  donne  pas  assez  d’étendue 


(•)  Uibcs  ; F onde  mens  de  la  doctrine  médicale  de 
la  vie  universelle. 
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à ses  recherches;  pour  déterminer  leur  caractère,  il 
ne  prend  en  considération  que  le  siège  qu’elles  occu- 
pent. 

Quand  ce  médecin  s’adresse  les  questions  suivan- 
tes : Quelle  idée  doit-on  se  faire  de  l’inflammation  ? 
Quelles  modifications  ce  phénomène  reçoit-il  des  dif- 
férences de  tissus  et  des  propriétés  vitales , etc.  ? il 
néglige  une  des  principales  , savoir  : Quelles  modifi- 
cations fait  éprouver  à l’inflammation  la  cause  qui 
l’a  produite  ? En  admettant  que  l’inflammation  con- 
stitue la  nature  de  plusieurs  maladies,  il  faut  néan- 
moius  convenir  que  le  caractère  de  celle-ci  peut 
varier,  et  qu’il  en  existe  plusieurs  espèces.  Si  toutes 
les  maladies  inflammatoires  pouvaient  être  réunies 
dans  une  seule  espèce,  il  est  évident  qu’elles  récla- 
meraient toutes  le  même  traitement.  Or  , il  existe 
plusieurs  maladies  dites  inflammatoires , qui , au  lieu 
de  réclamer  l’usage  d’une  méthode  anti-phlogistique, 
rendent  mortel  l’emploi  de  la  saignée.  On  ne  peut 
pas  confondre  l’inflammation  phlegmoneuse  avec 
celle  qui  précède  la  grangrène  d’hôpital,  celle  qui 
est  la  suite  de  l’usage  du  seigle  ergoté.  Eiifiu,  il 
est  des  inflammations  d’une  nature  et  d’un  caractère 
sui  generis,  qui  sont  sous  la  dépendance  d’un  état 
particulier  de  l’économie.  Telles  sont  les  fièvres  éphé- 
mères, que  M.  Broussonneta  vu  régner  d’une  ma- 
nière épidémique  (1).  Mais,  du  reste,  il  n est  pas 


(i)  Caizergiies  ; Des  SysUmes  en  médecine. 
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èlonnanl  que  M.  Broussais  se  soit  créé  une  fausse 
théorie  sur  la  nature  des  maladies  ; car,  pour  étudier 
les  maladies  internes , il  a pris  pour  guide  les  exter- 
nes ou  les  chirurgicales.  Il  le  dit  lui-même  : « Les 
causes  générales  de  l’inflammation , dit-il , se  rédui- 
sent pour  nous  à deux,  qui  sont  : une  stimulation 
venant  de  l’extérieur,  une  stimulation  venant  de 
l’intérieur;  c’est  le  mécanisme  de  la  première  qui 
nous  apprend  le  mécanisme  de  la  seconde  (1).» 

Mais  il  ignore  l’énorme  différence  qui  sépare  ces 
deux  états  morbides.  Veut-il  comparer  la  peste,  le 
choléra-morhus , la  fièvre  jaune,  à une  simple  altéra- 
tion des  tissus,  à une  lésion  traumatique?  Les  pre- 
mières supposent  une  modification  de  tout  l’orga- 
nisme , et  ne  sont  que  le  résultat  d’une  affection 
générale  ; la  seconde  est  circonscrite  à une  partie  du 
corps. 

Je  ne  poursuivrai  pas  plus  loin  cette  question, 
dont  févidence  peut  se  passer  de  toute  explication. 

Distinction  de  (a  maladie  et  de  i’a([ection. 

L’affection  est  cette  modification  de  l’organisme 
qui  constitue  l’essence  de  la  maladie.  Cette  dernière 
n’est  que  la  physionomie  sous  laquelle  l’affection  se 
présente  (2).  Elle  est  caractérisée  par  une  collection 
de  symptômes  dépendans  du  dérangement  d’une  ou 


(1)  Broussais  : Traité  des  Phlcgmasies  chroniques- 

(2)  Lordal  ; Ouv,  cil. 
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de  plusieurs  fonctions.  Il  est  nécessaire  que  cet  état 
persiste  pendant  un  certain  temps  , pour  que  la  ma- 
ladie existe.  Nous  ne  connaissons  pas  toujours  les 
modifications  vitales  qui  constituent  la  maladie,  et 
dont  celle-ci  n’est  que  la  manifestation.  Nous  n’avons 
pas  le  pouvoir  de  pénétrer  les  conditions  et  les  chan- 
gemens  nécessairesdansl’organisme  pour  la  production 
de  la  maladie.  Nos  connaissances  positives  sur  son 
mode  de  formation  , se  bornent  à ce  que  l’expérience 
nous  a appris  sur  les  circonstances  qui  ont  précédé 
son  développement  dans  le  plus  grand  nombre  de  cas. 

Galien  définit  la  maladie,  un  trouble  dans  les  fonc- 
tions , avec  altération  préalable  dans  les  organes  et 
souvent  dans  les  bumeurs  (1).  Sydenham  considère 
la  maladie  comme  un  effort  de  la  nature  pour  déli- 
vrer le  corps  d’une  cause  délétère.  Mais,  en  étudiant 
les  diverses  définitions  qui  ont  été  données  de  la  ma- 
ladie , on  s’aperçoit  que  leurs  auteurs  ont  procédé  de 
deux  manières  dans  son  étude.  Les  uns  n’ont  pris 
pour  guide  que  les  caractères  extérieurs  , le  désordre 
et  le  trouble  qui  suivent  toutes  les  maladies;  les  autres 
ont  voulu  remonter,  par  l’application  de  la  raison 
aux  résultats  fournis  par  les  sens,  jusqu’à  la  cause  de 
la  maladie. 

Mais,  si  l’on  voulait  envisager  la  maladie  d’après 


(i)  Dubois,  d’Amiens;  Traité  de  Pathologie  g cnér.  , 
pag  14. 
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un  plan  plus  large  , et  la  considérer  sous  un  point  de 
vue  plus  étendu  que  celui  sous  lequel  on  le  voit  ordi- 
nairement, ou  pourrait  signaler  quatre  circonstances 
principales  dans  sa  constitution  , comme  M.  Golfin 
nous  l’a  développé  dans  son  Cours.  On  pourrait  y dis- 
tinguer : 1"  les  ageus  modificateurs,  sous  l’intluence 
desquels  la  maladie  se  développe  ; 2“  la  lésion  vitale 
et  organique  qui  constitue  l’état  morbide  ou  l’affec- 
tion élémentaire;  3"  la  réaction  produite  dans  l’éco- 
nomie à la  suite  de  cette  lésion  , et  qui  doit  être  con- 
sidérée comme  une  opération  des  forces  njédica- 
Irices  ; 4"  enfin,  la  manifestation  de  la  maladie  , 
c’est-à-dire  , les  symptômes  ou  l’acte  morbide.  Cette 
manière  d’envisager  la  constitution  de  la  maladie 
nous  paraît  Irès-pbilosopbique  et  très-pratique. 

Ici  se  présente  une  question  d’une  haute  impor- 
tance, savoir  : si  chaque  maladie  dépend  d’une  cause 
particulière;  nous  ne  le  pensons  pas.  En  effet,  une 
modification  vitale  de  l’économie  peut  donner  lieu  à 
divers  états  morbides.  Ainsi , par  exemple , une  sur- 
excitation  du  système  sanguin  dépendant  d’un  état  de 
pléthore , détermine  chez  une  personne  une  attaque 
d’apoplexie;  chez  une  autre,  une  hypertrophie  du 
cœur  ; chez  une  troisième , nne  hémoptysie.  Ces 
trois  personnes  présentent  bien  trois  maladies  diffé- 
rentes; mais  elles  sont  produites  toutes  les  trois  par 
une  seule  affection  de  l’économie.  En  d’autres  ter- 
mes, comme  l’a  dit  M.  Dumas,  «on  peut  dire  que 
»chaque  diathèse  constitue  une  maladie  particulière; 
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»mais  il  est  inutile  de  supposer  une  diathèse  diffé- 
» rente  pour  chaque  maladie.  » 

Pour  parvenir  à découvrir  la  nature  d’une  affec- 
tion , nous  devons  nous  livrer  à un  grand  nombre  de 
recherches , mais  nous  devons  surtout  consulter  les 
circonstances  commémoratives.  Nous  informer  de 
toutes  les  causes  qui  ont  pu  contribuer  à sou  déve- 
loppement, étudier  les  dispositions  du  sujet  et  l’ordre 
de  succession  des  symptômes.  Dumas  dit  que  ce  ne 
sont  point  les  symptômes,  ni  l’étude  des  causes  pro- 
cathartiques, ni  la  considération  des  parties  qui  en 
sont  le  siège  , qui  nous  font  connaître  les  différences 
des  maladies;  mais  qu’il  n’y  a que  la  méthode  de  trai- 
tement qui  puisse  nous  les  divulguer  (1).  Il  est  essen- 
tiel, cependant,  de  déterminer  l’ordre  de  succession 
des  phénomènes  qui  manifestent  une  maladie;  c’est 
de  cette  manière  qu’il  est  possible  de  remonter  aux 
affections  élémentaires  et  primitives  auxquelles  ces 
phénomènes  doivent  leur  origine.  L’analyse  nous 
sera  d’un  grand  secours  pour  parvenir  h ce  but. 

Son  emploi  est  bien  préférable  à celui  des  méthodes 
nosologiques  au  moyen  desquelles  l’on  cherche  à 
classer  les  maladies  d’après  les  formes  qu’elles  pré- 
sentent. Ce  procédé  est  susceptible  de  nous  induire 
en  erreur  de  plusieurs  manières.  D’abord , en  vou- 
lant rapporter  les  maladies  à des  genres  et  à des 


(i)  Discours  funèbre  de  rruuelle  sur  Dumas. 
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espèces  il  est  résulté  de  celte  transposition  dans  la 
pathologie  de  la  méthode  des  naturalistes,  qu’on  a 
considéré  les  maladies  comme  des  êtres  réels;  tandis 
quelles  ne  sont  que  des  abstractions  de  l’esprit. 
Secondement,  une  même  maladie  peut  revêtir  plu- 
sieurs formes  dans  sa  manifestation,  de  même  qu’une 
seule  forme  morbide  peut  être  commune  à des  ma- 
ladies différentes;  tandis  que  , pour  que  la  classifica- 
tion remplît  le  but  qu’elle  s’est  proposé , il  faudrait 
que  chaque  maladie  se  manifestât  par  des  symptômes 
propres  et  constans. 

La  méthode  analytique  nous  fait  distinguer  un  cer- 
tain nombre  de  symptômes  qui , se  ressemblant  par 
leur  mode  de  développement  et  par  leur  signification , 
peuvent  former  un  groupe  à part.  Parmi  ces  symp- 
tômes il  en  est  toujours  un  qui  prédomine  , et  qui 
peut  être  considéré  comme  un  chef  auquel  tous  les 
autres  doivent  être  rapportés.  C’est  cette  collection 
de  symptômes  qui  a été  considérée  par  quelques 
auteurs,  comme  une  affection  particulière,  à la- 
quelle ils  ont  donné  le  nom  d’élément.  (Il  y a autant 
d’indications  thérapeutiques  à remplir  , que  la  mala- 
die présente  d’élémens.  ) Mais,  pour  donner  une  no- 
tion suffisante  de  ce  qu’on  entend  par  élément,  je 
vais  exposer  les  définitions  des  principaux  auteurs 
qui  ont  écrit  sur  ce  sujet,  et  l’on  verra  qu’ils  ont 
accordé  à ce  mot  un  sens  bien  différent.  D’après 
Bérard,  l’élément  est  une  maladie  simple  , ou  groupe 
de  symptômes  particuliers  congénères,  allant  pros- 
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que  toujours  ensemble  , reconnaissant  dés  causes 
particulières.  Dumas  dit  que  l’élément  est  un  résultat 
des  deux  modes  d’application  de  l’analyse,  c’est-à-dire, 
une  affection  que  l’examen  des  symptômes  et  l’étude 
de  l’état  interne  ont  fait  découvrir,  Barthez  regarde 
comme  élément  de  maladie,  toutes  les  affections  sim- 
ples que  les  différences  comparées  des  phénomènes 
morbides  y démontrent,  et  qui  sont  assez  dominantes 
])our  produire  une  série  de  symptômes  constans  et 
déterminés.  Ces  deux  dernières  définitions  sont  bien 
préférables  à celles  de  Bérard. 

Ce  dernier  s’est  borné  dans  ses  recherches  analy- 
tiques à l’étude  des  phénomènes  extérieurs  pour 
arriver  à la  détermination  des  espèces  nosologiques. 
Il  s’est  efforcé,  à mon  avis  , d’établir  des  relations  ou 
une  correspondance  entre  la  forme  phénoménale 
des  maladies,  et  l’affection  élémentaire  qui  en  est 
cause , sans  recourir  à l’étude  de  l’état  interne. 

Barthez  et  Dumas  ont  poussé  beaucoup  plus  loin 
l’étude  analytique.  Ils  ont  non-seulement  pris  en 
considération  les  symptômes  d’une  maladie  et  étudié 
leur  ordre  de  développement  ; mais  encore  ils  ont 
cherché  à déterminer  les  modifications  vitales  qui 
constituent  les  maladies,  en  remontant  à l’étude  des 
causes  qui  ont  pu  les  occasioner  et  des  dispositions 
du  malade  au  moment  où  ces  causes  ont  agi.  Ils  ont 
donc  recouru  à deux  modes  d’investigation , et  ont 
réuni  l’étude  des  phénomènes  extérieurs,  à la  recher- 
che de  l’état  interne  de  l’économie. 
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Mais,  quoique  la  diversité  d’opinion  de  ces  auteurs 
ait  pu  fournir  l’occasion  de  jeter  de  la  défaveur  sur 
la  méthode  analytique , il  n’en  est  pas  moins  vrai  que 
celle  méthode  est  peut-être  la  voie  la  plus  sûre  pour 
arriver  à la  détermination  des  affections  élémentaires 
qui  entrent  dans  la  composition  des  maladies.  C’est  à 
elle  que  se  rattache  la  méthode  par  exclusion  , qui 
nous  fournit  un  moyen  précieux  pour  nous  aider  à 
reconnaître  la  nature  des  maladies.  C’est  par  le  secours 
de  celte  dernière,  que  Dumas,  alors  professeur  de 
clinique,  parvint  à constater  la  nature  d’une  angine 
gutturale  qui  était  sous  la  dépendance  d’une  fièvre 
rémittente,  et  en  fit  apprécier  le  caractère  à ses  élè- 
ves, en  leur  faisant  faire  successivement  une  série  de 
suppositions  vraisemblables  dans  lesquelles  la  maladie 
ne  pouvait  être  rangée,  et  leur  prouvant  que  la  der- 
nière interprélaliou  était  la  seule  admissible. 

Division  des  maladies  d’après  leur 
composition. 

Parmi  les  maladies,  les  unes  peuvent  présenter 
dans  leur  développement  un  ou  plusieurs  ordres  de 
phénomènes  ; les  autres  n’en  offrent  qu’un  seul. 
Lorsque,  dans  une  maladie,  l’observation  ne  fait  dis- 
tinguer qu’un  seul  élément  ou  affection  , cette  mala- 
die est  simple,  et  ne  présente  qu’un  seul  sujet  d’indi- 
cations thérapeutiques,  destinées  à combattre  la  nature 
de  l’affection.  Lorsque,  dans  une  maladie,  on  distin- 
gue un  certain  nombre  de  symptômes,  qui,  par  leur  di- 
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v«rsité , permettent  d’être  divisés  en  plusieurs  ordres , 
eette  maladie  est  dite  composée  , et  les  différens  élé- 
mens  qui  entrent  dans  sa  composition  , exigent 
l’introduction  de  diverses  médications.  Il  est  essentiel 
de  reconnaître  leur  nature  , et  de  bien  apprécier  le 
degré  d’influence  qu’ils  exercent  les  uns  sur  les  au- 
tres , pour  savoir  quel  est  celui  qui  doit  être  attaqué 
le  premier,  ou  si  on  doit  les  combattre  simultanément. 

Enfin  , lorsque  deux  ou  plusieurs  maladies  com- 
posées se  combinent  entre  elles , de  manière  à pro- 
duire des  symptômes  qui  tiennent  de  plusieurs 
caractères,  elles  constituent  les  maladies  compliquées. 
Pour  combattre  ces  maladies  avec  efficacité  , on 
doit  remplir  plusieurs  indications  thérapeutiques  qui 
se  rapportent  à la  nature  de  chaque  maladie  compli- 
cante.  Pour  déterminer  quel  est  l’élément  vers  le- 
quel on  doit  principalement  porter  son  attention,  on 
doit  se  diriger  d’après  le  degré  d’urgence  et  de  gra- 
vité de  chacun  d’eux  , et  attaquer  celui  qui , par  sa 
prédominance , exerce  une  influence  plus  ou  moins 
grande  sur  les  autres,  et  met  quelquefois  les  jours  du 
malade  en  danger. 

Avant  d’établir  son  jugement  sur  la  nature  de  la 
maladie  , il  est  important  de  s’assurer  s’il  y a une 
véritable  complication  ; car  il  peut  fort  bien  se  faire 
q.ue  l’on  juge  que  la  maladie  est  compliquée , lors- 
qu’il y a seulement  coïncidence  d’affection  : dans  ces 
deux  circonstances  la  méthode  de  traitement  est  diffé- 
rente. Dans  le  premier  cas,  on  doit  traiter  les  deu^ 
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affections  en  même  temps.  Effectivement , si  le  mé- 
decin bornait  ses  vues  thérapeutiques  à une  seule, 
ses  soins  seraient  entièrement  infructueux.  Dans  le 
second  cas,  quoiqu’ilsoit  généralement  utile  défaire 
marcher  les  deux  traitemens  à la  fois  , on  peut 
n’attaquer  d’abord  qu’une  seule  affection , en  diri- 
geant ensuite  ses  soins  vers  l’autre  ; et  il  est  même 
quelquefois  utile  de  négliger  un  élément  pour  com- 
battre l’autre  avec  plus  d’eflicacité. 

Il  faut  éviter  de  prendre  pour  un  état  morbide 
élémentaire , les  phénomènes  particuliers  qui  vien- 
nent s’ajouter  quelquefois  à l’affection  primitive  (1  j , 
et  qui  ne  'sont  que  des  effets  symptomatiques  de 
cette  dernière.  Les  efforts  du  praticien  seraient  alors 
inutiles,  tandis  que  ces  symptômes  doivent  disparaître 
d’eux-mêmes , lorsque  la  cause  qui  les  produit  sera 
détruite. 

Distinction  des  maladies  d’après  leur 
caractère t et  leurs  résultats. 

L’expérience , nous  fait  reconnaître  que  parmi  les 
maladies,  les  unes  sont  susceptibles  de  céder  aux  seuls 
efforts  de  la  nature  , et  que  quelques-unes  sont  même 
avantageuses  à la  santé  des  malades,  en  imprimant 
une  modification  salutaire  dans  sa  manière  d’être; 
les  autres  sont  le  résultat  d’une  série  d’efforts  dont  la 
puissance  est  insuffisante  pour  arriver  à une  termi- 


(»)  Caizergues,  ouv,  cité. 
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naison  favorable,  et  qui,  par  leur  prolongation  , ne 
servent  qu’à  épuiser  les  forces  du  malade.  Il  en  est 
enfin  qui,  loin  d’être  en  rapport  avec  les  intérêts  de 
la  vie , ont  une  nature  évidemment  pernicieuse  , et 
tendent  rapidement  à la  destruction  et  à la  mort. 

Il  résulte  de  ces  considérations,  que  l’on  doit  s’ap- 
pliquer à distinguer  ces  divers  états,  afin  d’opposer  à 
chacun  d’eux  une  méthode  de  traitement  respective. 
Ainsi,  lorsqu’un  médecin  appelé  auprès  du  lit  du  ma- 
lade, veut  se  fixer  sur  les  indications  thérapeutiques 
à remplir  , il  doit  chercher  à déterminer  la  nature 
des  élémcns  qui  entrent  dans  la  composition  de  la 
maladie , et  à distinguer  leur  caractère , afin  de  favo- 
riser ceux  qui  d’eux-mêmes  tendent  à une  solution 
heureuse  , et  de  réprimer  ceux  qui  entraîneraient  la 
perte  du  malade.  De  là , la  nécessité  des  méthodes 
thérapeutiques.  Je  définirai  la  méthode,  avecM.Cai- 
zergues  , une  collection  de  principes  qui  a pour  but 
de  nous  diriger  dans  l’administration  des  moyens  thé- 
rapeutiques pour  le  traitement  d’une  maladie. 

Méthodes  thérapeutiques. 

Les  méthodes  thérapeutiques  connues  peuvent 
être  réduites  aux  suivantes  : la  méthode  naturelle , la 
méthode  analytique , et  la  méthode  empirique.  On  ne 
saurait  trop  long-temps  rélléchir  avant  de  donner  la 
préférence  à l’une  d’elles  ; il  est  bien  des  cas  où  l’on 
doit  se  servir  de  plusieurs  à la  fois  en  les  combinant 
entre  elles. 
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On  doit  faire  usage  des  méthodes  naturelles  dans 
les  maladies  qui , par  leur  caractère  bénigne,  ne  peu- 
vent causer  de  grands  désordres,  et  dont  la  terminai- 
son est  favorable.  Elles  ont  pour  but  de  soulager  les 
efforts  de  la  nature  et  de  ménager  ses  forces  ; de  la 
ramener  dans  une  bonne  direction , lorsqu’elle  s’é- 
carte de  la  véritable  voie.  Mais  il  faut  mettre  de  côté 
ces  méthodes  dans  les  maladies  graves,  où  les  mouve- 
mens  de  la  nature  sont  impuissans  , ne  servent  qu’à 
fatiguer  le  malade  à pure  perte  , et  à diminuer  les 
chances  de  guérison  en  épuisant  ses  forces.  C’est 
alors  qu’est  indiqué  l’usage  de  la  méthode  analytique, 
au  moyen  de  laquelle,  après  avoir  décomposé  les  élé- 
mens  de  la  maladie  , on  emploie  ses  pouvoirs  théra- 
peutiques à combattre  chacun  d’eux. 

Les  méthodes  analytiques  doivent  être  mises  en 
usage  dans  toutes  les  maladies  composées  , d'une  na- 
ture grave  ; mais  elles  conviennent  surtout  dans  celles 
(jui  présentent  un  grand  nombre  d’élémens  qui  récla- 
ment autant  de  traitemens  spéciaux.  Les  autres  mé- 
thodes seraient  d’ailleurs  insuffisantes  pour  remplir 
toutes  les  indications. 

La  méthode  empirique  consiste  à opposer  à une 
maladie  donnée  , une  substance  que  l’expérience 
a signalé  jouir  d’une  vertu  spécifique  contre  cette 
maladie.  Mais  , pour  assurer  l’efficacité  de  cette 
substance  , il  est  essentiel  de  commencer  le  trai- 
tement par  détruire  les  complications  , s’il  en 
existe  ; car,  le  remède  spécifique  n’exerce  son  action 
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Ihérapeutique  que  sur  un  seul  élément.  Ainsi , par 
exemple , lorsqu’on  administre  le  quinquina , dans  les 
les  fièvres  intermittentes  , cette  substance  n’attaque 
que  l’élément  périodique;  mais,  s’il  existe  un  élément 
inOammatoire  ou  un  embarras  gastrique  qu’on  ait 
négligé  de  prendre  en  considération,  le  quinquina 
ne  produira  aucun  effet;  ou  bien,  si  la  fièvre  inter- 
mittente disparaît  sous  son  influence  , ce  ne  sera  que 
momentanément.  La  méthode  empirique  diffère  des 
précédentes,  en  ce  que  l’expérience  seule  nous  décou- 
vre son  utilité,  qu’il  nous  est  impossible  de  pressentir 
par  aucun  autre  moyen  d’investigation.  Nous  ne  pou- 
vons établir  aucun  rapport  entre  les  propriétés  con- 
nues des  substances  administrées,  et  les  modifications 
thérapeutiques  obtenues.  Dans  les  méthodes  naturelles 
et  analytiques  , nous  avons  l’avantage  de  connaître 
des  liaisons  entre  les  propriétés  de  certains  remèdes  et 
les  amenderaens  qu’ils  produisent  dans  des  maladies 
données  , ainsi  que  le  mode  d'action  de  ces  agens 
lliérapeutiques.. 

Après  avoir  bien  distingué  les  diverses  affections 
élémentaires  qui  composent  ou  qui  compliquent  une 
maladie,  et  avoir  bien  déterminé  la  nature  des  médi- 
cations que  réclame  chacune  d’elles  , il  est  impor- 
tant de  suivre  un  ordre  dans  l’administration  des 
remèdes.,  établi  d’après  les  règles  posées  ci-dessus  , 
c’est-à-dire , relatif  au  degré  de  prédominance  et 
d’influence  qu’exerce  chacune  des  affections  élé- 
mentaires. Ce  n’est  qu’en  se  conformant  à ces  pré- 
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ceples  pratiques,  que  l’on  peut  espérer  de  faire  réussir 
ces  méthodes.  Sans  cette  précision  et  cette  exactitude 
dans  les  régies  prescrites,  on  ne  saurait  attendre  au- 
cun succès  des  remèdes  qui  jouiraient  d’ailleurs  des 
plus  grandes  vertus.  Pour  établir  les  indications 
d’une  manière  exacte  , il  faut  se  diriger  , non-seule- 
ment d’après  la  nature  de  la  maladie;  mais  il  est  en- 
core nécessaire  de  prendre  en  considération  toutes 
les  circonstances  qui  ont  pu  avoir  de  l’influence  sur  sa 
production , le  tempérament  du  sujet  , sa  constitu- 
tion , son  régime  de  vie,  etc. 

On  voit  combien  il  est  important  de  faire  l’appli- 
cation de  l'analyse  à l’étude  des  maladies , pour  dé- 
terminer les  affections  élémentaires  dont  elles  se 
composent,  et  afin  de  distinguer  les  cas  où  la  nature 
fait  les  plus  grands  frais'de  la  guérison  et  dans  les- 
quels le  médecin  doit  s’attacher  à être  sou  interprète 
et  à favoriser  ses  efforts  salutaires , de  ceux  où  il 
doit  employer  une  médicamenlation  énergique,  s'op- 
poser par  là  au  développement  d’accidens  graves  qui 
entraîneraient  la  mort  du  malade,  et  à prévenir  ceux 
qui  ne  se  sont  point  encore  manifestés. 

Les  méthodes  thérapeutiques  peuvent  aussi  être 
une  nouvelle  source  de  lumière  pour  nous  éclairer  sur 
la  nature  des  affections  élémentaires.  Les  résultats 
que  l'on  obtient  de  l’usage  d’une  méthode  thérapeu- 
tique , constituent  une  preuve  bien  propre  à reclilier 
le  jugement  que  nous  avons  porté  sur  le  caractère 
d’une  maladie.  On  pourrait,  il  est  vrai,  nous  objecter 
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que  c’est  un  moyen  de  détermination  tardif.  Mais, 
cette  objection  n’est  pas  irréfutable  et  peut  être 
aisément  repoussée  ; car , si  dans  bien  des  cas  le  pra- 
ticien, après  avoir  reconnu  son  erreur,  n’est  plus  à 
temps  à changer  sa  méthode  de  traitement , com- 
bien de  fois  aussi  ne  se  présente-il  pas  à son  obser- 
vation des  malades  qui  ont  déjà  subi  plusieurs 
traitemens! 

Telles  sont  les  idées  que  j’avais  à exposer  sur  la 
nature  et  la  constitution  des  maladies.  C’est  ici  que 
je  pose  les  limites  de  mon  travail.  Si  mes  lecteurs  le 
jugent  incomplet , puissent-ils  du  moins  ne  pas  le 
qualilier  d’inexact  ! 

F I N. 
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